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ABSTRACT 
 
Intrauterine Growth Retardation (IUGR) as a risk factor of neon taldeath 
 
Wahid Nor Huda
1
, Rusmawati
1
, Annta Kern Nugrohowati
1
 
 
Background.low birth weight infants are weighing less or equal to 2500 grams. In 
Indonesia the birth of babies with low birth weight infant followed by mortality precisely. 
Low Birth Weight Baby (LWB) is one of mayor factors that contribute to perinatal and 
neonatal mortality. LBW was divided into two categories, low birth weight due to 
prematurity (age less than 27 weeks), LBW due to intrauterine growth retardation (IUGR) 
the term babies but less weight for age. Incidence of IUGR in Indonesia reached 19.8% 
and 10% occurred during the perinatal mortality as a consequence of IUGR.  
Purpose.To analyze the link between Intrauterine Growth Retardation (IUGR) as a risk 
factor for neonatal mortality in newborns at PKU Muhammadiyah Surakarta Hospital.  
Design.This study was a cross-sectional study conducted at the PKU Muhammadiyah 
Surakarta Hospital using secondary data obtained through patient medical records of 
newborns between 1 January 2010-31 December 2011. Sample decision by total 
sampling, by taking the data as many as 173 LBW infants. The data was processed by the 
Fisher Exact Probability Test. 
Results.Based on Fisher Exact Probability Test, P = 0,062, it’s mean value of P > 0.05 
thus shows that the results are not significant at 5% significant level, confidency interval 
95 % between 0,020 to 1,390. 
Conclusion.No significant relationship between Intrauterine Growth Retardation (IUGR) 
and neonatal mortality in PKU Muhammadiyah Surakarta Hospital.  
 
 
Keyword : Intrauterine Growth Retardation (IUGR), neonatal death 
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ABSTRAK 
Pertumbuhan Janin Terhambat (PJT) sebagai factor risiko kematian 
neonatus. 
Wahid Nor Huda
1
, Rusmawati
1
, Annta Kern Nugrohowati
1
 
 
Latarbelakang. Bayi dengan berat lahir rendah adalah bayi dengan berat badan 
kurang atau sama dengan 2500 gram. Di Indonesia kelahiran bayi dengan berat 
lahir rendah justru diikuti kematian bayi. Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR) 
menjadi salah satu factor utama yang berkontribusi terhadap kematian perinatal 
dan neonatal. BBLR dibedakandalam 2 kategori, yaitu : BBLR karena prematur 
(usia kandungan kurang dari 27 minggu), dan BBLR karena intrauterine growth 
retardation (IUGR/PJT) yaitu bayi cukup bulan tetapi berat kurang untuk usianya. 
Di Indonesia insidensi PJT mencapai 19.8% dan 10% terjadi kematian pada masa 
perinatal sebagai konsekuensi PJT. 
Tujuan. Melakukan kajian ilmiah mengenai kaitan antara Pertumbuhan Janin 
Terhambat (PJT) sebagai faktor risiko terjadinya kematian neonates pada bayi 
baru lahir di RS PKU Muhammadiyah Surakarta. 
Desain. Penelitian ini merupakan penelitian cross-sectional yang dilakukan di RS 
PKU Muhammadiyah Surakarta menggunakan data sekunder yang diperoleh 
melalui rekam medis pasien bayi baru lahir antara 1 Januari 2010 – 31 Desember 
2011.Pengambilan sampel dengan cara total sampling, dengan mengambil data 
sebanyak 173 BBLR. Data kemudian diolah dengan uji Fisher Exact Probability 
Test. 
Hasil. Berdasarkan uji Fisher Exact Probability Test didapatkan nilai P = 0,062 
yang berarti nilai P > 0.05 sehingga menunjukkan hasil yang tidak signifikan pada 
taraf signifikan 5%, dengan interval kepercayaan 95% antara 0.020-1,390. 
Kesimpulan. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara Pertumbuhan Janin 
Terhambat (PJT) dengan kematian neonatus di RS PKU Muhammadiyah 
Surakarta. 
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